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Beschreibung 



Die Erfindung betrifft eine Flasche mit spezl- 
ellem Verschluss fur den Einsatz im luedizinischen Be- 
25 reich. 



Bei einem Funktionsausf all der oberen Verdau- 
ungsorgane (MundhOhle, Rachenra\im, Speisertthre) eines Pa- 
tienten kann dieser nicht mehr kauen und schlucken, wobei 

30 die Magen-Darm-Funktion. in der Kegel intakt ist. Aus me- 
dizinischer Sicht muss ein solcher Patient ktinstlich er- 
nShrt werden durch Einleitung von Nahrl5sungen und Flus- 
sigkeit in den Magen oder Darm. Man spricht hierbei von 
enteraler ErnShrung. Durch den Nasenrachenraxim oder di- 

35 rekt durch die Bauchdecke wird ein als Sonde bezeichnetes 



dunnlumiges Schlauchsystem in den Magen bzw. bei Ausfall 
der Magentatigkeit direkt in den Darm gelegt, um einen 
Zugangsweg fur die Nahrung zu schaffen. Zudem wird ein 
Oberleitsystem benbtigt, um den Obergang der FlUssigkeit 
von einem Behaltnis in die Sonde zu bewirken. Ein solches 
Oberleitsystem wird aus hygienischen Grunden maximal 24 
Stunden verwendet . 

Es werden hierbei verschiedene Behaitnisse ver- 
wendet, in denen die flassige Nahrung aufbewahrt und aus 
denen diese uber die Sonde dem Patienten zugefiihrt wird. 

Ein solches Behaltnis ist beispielsweise ein 
mit flussiger Nahrlosung gefullter Kunststof f beutel, der 
an einem entsprechenden Inf usionsstander aufgehangt und 
mit einer Magensonde verbunden wird. Es handelt sich 
hierbei in der Regel um elastische Kunststof fbeutel, die 
sich bei der Entleerung auf Grund des entstehenden Unter- 
drucks zusammenf alten. Diese Beutel sind bereits vorbe- 
fiillte Einwegprodukte, die nach einmaligem Gebrauch weg- 
geworfen werden sollten. In ihnen wird au^sschliefilich 
fliissige Nahrlosung verabreicht. 

Eine andere Alternative sind Kunststof f behalt- 
nisse, die mit unterschiedlichen Flussigkeiten, bei- 
spielsweise Tee, vor Ort befullt werden, und an denen in 
einem zweiten Schritt das Oberleitsystem zur Magensonde 
angeschlossen wird. Diese Behaitnisse haben den Nachteil, 
dass durch die Befiillung vor Ort die erf orderliche Hygie- 
ne oft nicht eingehalten wird. So werden diese Behaitnis- 
se an den Inf usionsstandern aufgehangt, ein an der Ober- 
seite befindlicher Verschluss wird geoffnet und die Flus- 
sigkeit, haufig der in einer Klinik selbst zubereitete 
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Tee, wird eingefullt. Durch die Hohe der Aufhangung kommt 
es hierbei haufig zu einem Verschiitten der Flussigkeit 
und somit zu einer Verunreinigung des Behaltnisses sowie 
des Standers. Ein weiterer Nachteil ist, das diese Be- 
5 haltnisse mehrfach verwendet werden ohne eine wirksame 
hygienische Zwischen-Reinigung . 

Es ist zudem bei den verwendeten Behaltern von 
Nachteil, dass ein erheblicher Arbeitsauf wand fur das 
Klinikpersonal anfallt. Es wird nach gangiger Praxis zu- 

10 nachst Lei tungswasser entnommen und anschliefSend abge- 
kocht . Gegebenenf alls wird dieses zur Herstellung von Tee 
verwendet, der ebenfalls angesetzt werden muB . Die Be- 
haltnisse sollten gereinigt werden, die abgekochte Flus- 
sigkeit muli abkuhlen, urn erst im letzten Schritt in die 

15 Behaltnisse gefiillt und den Patienten zugefuhrt zu wer- 
den . 

Vor diesem Hintergrund ist es die Aufgabe der 
vorliegenden Erfindung, eine Flasche mit speziellem Ver- 
schluss fur . den Einsatz im medizinischen Bereich zu 

20 schaffen, die die zuvor genannten Nachteile nicht auf- 
weist und ein leicht zu handhabendes , hygienisch einwand- 
freies Behaltnis fur den Einsatz bei der kunstlichen Er- 
nahrung darstellt. Zudem soil der Arbeitsauf wand des Per- 
sonals einer Klinik durch die Verwendung der erfindungs- 

25 gemafien Flasche deutlich verringert werden. 

Dies wird erreicht durch eine Flasche mit spe- 
ziellem Verschluss gem. Anspruch 1. 

Die Flasche mit speziellem Verschluss fiir den 
Einsatz im medizinischen Bereich weist einen Verschluss 
30 mit einen Anschluss zur Aufnahme eines Oberleitsystems zu 
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einer Inf usionssonde und eine Frischeversiegelung auf. 
Vorteilhaf terweise ist im VerschluB eine Druckausgleich- 
soffnung angeordnet. Es handelt sich somit um eine her- 
kommliche Flasche, beispielsweise aus PET, die auf die 
5 besonderen Anf orderungen beim Einsatz im Rahmen der ente- 
ralen klinischen Ernahrung von Patienten abgestimmt ist. 
Es kann so beispielsweise Mineralwasser in gewohnter Art 
und Weise abgefullt und geliefert werden. Der Einsatz im 
klinischen Betrieb ist denkbar unkompliziert . Das Pflege- 

10 personal muB lediglich eine vorbefullte Flasche zur Hand 
nehmen, eine Inf usionssonde an der Auf nahme am Verschluss 
der Flasche anschliefien, wobei die Frischeversiegelung 
durchstofien wird. Ein kontinuierlicher Flussigkei t saus- 
tritt aus der Flasche ist durch eine Druckausgleichsof f - 

15 nung im VerschluJi sichergestellt . 

Diese Losung ermoglicht zum einen die kosten- 
gunstige Verwendung herkommlicher Getrankef laschen an- 
stelle der momentan eingesetzten Spezialbehaltnisse . Des- 
weiteren konnen auf diese Weise auch Mineralbrunnenbe- 

20 triebe Flussigkeit zur enteralen Ernahrung von Patienten 
liefern. Dies gewahr leistet die gute Versorgung der Pati- 
enten mit Mineralien, die durch die heute in der Praxis 
ubliche Versorgung mit abgekochtem Leitungswasser nicht 
moglich ist. Es handelt sich zudem um eine Losung mit ge- 

25 ringem Arbeitsauf wand, da lediglich die Flasche an einem 
Inf usionsstander aufzuhangen und an die Inf usionssonde 
anzuschlielien ist. Der Verschlufi bietet einen Anschlufi 
fur das Oberleitsystem und muJi daher nicht mehr separat 
an einem Bahaltnis befestigt werden. Schliefilich handelt 

30 es sich um eine hygienisch unbedenkliche Losung, da die 



Flaschen befullt geliefert werden und eine Frischeversie- 
gelung vorhanden ist. 

Unterstutzt wird dieser Hygienevorteil in einer 
Ausf uhrungsf orm der Erfindung dadurch, dass der Ver- 
schluss nicht losbar an der Flasche befestigt ist. Fine 
zweckmafiige Bauform sieht hierfur vor, dass der Verschluii 
mit einem Innengewinde auf ein am Flaschenhals angeordne- 
tes Auiiengewinde auf geschraubt ist, wobei der Verschlufi 
an seinem unteren Rand einen Einrastring zur nicht losba- 
ren Befestigung auf waist. Der Verschluss kann so nur ge- 
waltsam vom Flaschenhals gelost werden, wobei der Ver- 
schlufi beschadigt wird. 

Eine andere Bauform sieht hierfur beim Ab- 
schrauben des Verschlusses aufreiliende Per f orationslinien 
vor. Es ist somit gewahrleistet, dass die Flaschen tat- 
sachlich nur einmal genutzt werden . Dies entspricht den 
hohen hygienischen Anf orderungen im klinischen Bereich. 

Die Befestigung der Inf usionssonde am Ver- 
schluli der Flasche wird vorteilhaf terweise so gelost, 
dass der Anschluss zur Aufnahme eines Oberleitsystems zu 
der Inf usionssonde ein AuBengewinde aufweist, und an dem 
freien Ende der Inf usionssonde eine Kappe mit Innengewin- 
de zum Auf schrauben auf das Auiiengewinde angeordnet ist. 
Zudem ist zweckmSfiigerweise an dem freien Ende der Infu- 
sionssonde eine rohrenf ormige Kaniile zum Durchstofien der 
Frischeversiegelung angeordnet.. Die Kanule wird in den 
Anschlufi des Verschlusses eingefilhrt und durchstoJit hier- 
bei die Frischeversiegelung. Dann wird die Kappe mit In- 
nengewinde auf den Anschlu/i mit Au/iengewinde aufge- 



schraubt und die Inf usionssonde so am VerschluB der Fla- 
sche fixiert. 

Zweckmafiigerweise ist in die Druckausgleichs- 
offnung eine semipermeable Membran eingesetzt, die zum 
einen einen Druckausgleich ermoglichen soil, ohne dass 
Flussigkeit durch die Druckausgleichsof f nung austreten 
kann. Vorteilhaf terweise ist hierfiir in die Druckaus- 
gleichsof f nung eine Filz-Membran eingesetzt, die die oben 
genannten Eigenschaf ten aufweist. 

Ein Ausf uhrungsbeispiel der Erfindung ist 
nachstehend anhand von Zeichnungen naher beschrieben. Es 
zeigen 

Fig. 1 den Verschlufi 1 in Seitenssschnitt 
mit aufgesetzter Inf usionssonde 3; 

Fig. 2 eine Draufsicht auf den Verschlufi 1. 

Der erf indungsgemaJie Verschluii 1 weist auf sei- 
ner Oberseite einen Anschluli 2 mit einem Aufiengewinde 6 
auf. Zudem ist auf der Oberseite eine Druckausgleichsof f- 
nung 5 angeordnet, in die eine semipermeable Membran ein- 
gesetzt ist. 

Auf dem Anschlufi 2 ist eine Inf usionssonde 3 
mittels einer Kappe 7 befestigt. Die Kappe 7 weist hier- 
fiir ein Innengewinde 9 auf, das in das Aufiengewinde 6 
eingreift. Beim Aufschrauben der Kappe 7 wird eine roh- 
renformige Kanule 11 am freien Ende 8 der Inf usionssonde 
3 in den Anschluli 2 eingefuhrt und durchdringt hierbei 
eine Frischeversiegelung 4. Die Fr ischeversiegelung 4 ist 
innenseitig in den Verschluii 1 eingesetzt. 



Am unteren Rand des Verschlusses 1 ist ein Ein- 
rastring 14 angeordnet, der den VerschlufJ gegen ein unge- 
wunschtes Abschrauben sichert. 

Durch die hier beschriebene Bauform der Erfin- 
dung ist eine konstruktiv einfache Losung der zuvor ange- 
fuhrten Probleme erreicht. Es handeltsich um eine leicht 
handhabbare und hygienisch einwandfreie Getrankef lasche , 
die zur enteralen Versorgung von Patienten im Klinikbe- 
reich einsetzbar ist. 



Anspruche 



Flasche mit speziellem Verschluss fur den Einsatz im 
medizinischen Bereich 

dadurch gekennzeichnet , dass 

der Verschluss (1) einen Anschluss (2) zur Aufnahme 
eines Uberleitsystems zu einer Inf usionssonde (3) 
und eine Frischeversiegelung (4) umfasst. 

Flasche mit speziellem Verschluss nach Anspruch I, 
dadurch gekennzeichnet , dass 

eine Druckausgleichsof f nung (5) im Verschlu/5 ange- 
ordnet ist. 

Flasche mit speziellem Verschluss nach mindestens 
einem der vorangegangenen Anspruche, 

dadurch gekennzeichnet , dass 

der Anschluss (2) zur Aufnahme eines Uberleitsystems 
zu der Inf usionssonde (3) ein Aufiengewinde (6) auf- 
weist, und 

an dem freien Ende (8) der Inf usionssonde (3) eine 
Kappe (7) mit Innengewinde (9) zum Aufschrauben auf 
das Aufiengewinde (6) angeordnet ist. 



Flasche mit speziellem 'Verschluss nach mindestens 
einem der vorangegangenen Anspriiche, 

dadurch gekennzeichnet , dass 

der Verschluss (1) mit einem Innengewinde (10) auf 
ein am Flaschenhals angeordnetes AuBengewinde aufge- 
schraubt ist , 

und 

der Verschluss' (1) an seinem unteren Rand einen Ein- 
rastring (14) zur nicht losbaren Befestigung auf- 
weist. 

Flasche mit speziellem Verschluss nach mindestens 
einem der vorangegangenen Anspriiche, 

dadurch gekennzeichnet , dass 

der Verschluss (1) beim Abschrauben des Verschlusses 
(1) aufreifiende Per f orat ionslinien aufweist. 

Flasche mit speziellem Verschluss nach mindestens 
einem der vorangegangenen Anspruche, 

dadurch gekennzeichnet , dass 

Perf orat ionslinien vertikal angeordnet sind, so dass 
der VerschluJi beim Abschrauben zerstort wird. 



Flasche mit speziellem Verschluss 
einem der vorangegangenen Anspriiche, 



nach 



mindestens 



dadurch gekennzeichnet , dass 

in die Druckausgleichsof f nung (5) eine semipermeable 
Membran (12) eingesetzt ist. 

Flasche mit speziellem Verschluss nach mindestens 
einem der vorangegangenen Anspruche, 

dadurch gekennzeichnet , dass 

in die Druckausgleichsof f nung (5) eine Filz-Membran 
eingesetzt ist. 

Flasche mit speziellem Verschluss nach mindestens 
einem der vorangegangenen Anspriiche, 

dadurch gekennzeichnet , dass 



auf dem Verschluii (1) eine Verschlufikappe (7), die 
auch die Druckausgleichsof f nung ( 5 ) abdeckt, zur Ab- 
deckung des Anschlusses (2) aufgesetzt ist- 
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Bezugszeichenliste 



Verschluss (1) 

Anschluss (2 ) 

Infusions sonde ( 3) 

Frischever siege lung (4 ) 

iC Druckausgleichsof f nung (5) 

Anschlufi-Auliengewinde (6) 

Kappe (7) 

Freies Ende (8) 

Kappen-Innengewinde ( 9 ) 

15 Verschluft-Innengewinde (10) 

rohrenf ormige Kaniile (11) 

semipermeable Membran (12) 

Einrastring (14) 



Fig. 2: 




